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RESUMO 
 
Introdução: Os profissionais da área da saúde estão expostos a um risco maior de adquirir 
determinadas infecções do que a população em geral. As exposições ocupacionais a material 
biológico entre esses profissionais envolvendo objetos perfurocortantes são elevadas, estima-se que 
anualmente ocorram, aproximadamente, 385 mil acidentes, sendo assim considerado um grave 
problema pela possibilidade de transmissão ocupacional do HIV, HBV e HCV. Objetivo: 
determinar a incidência de acidentes com perfurocortantes nos profissionais da área da saúde no 
município de Cacoal/RO, suas causas e as consequências. Resultados E Discussão: após analisar os 
dados coletados verificou-se que foi baixa a incidência de acidentes com perfurocortantes nos 
profissionais. A equipe de enfermagem representou (75,97%) dos casos ocorridos. No que diz 
respeito ao momento do acidente constatou-se que houve maior incidência durante a manipulação 
de caixa com material perfurocortante (19,62%), sendo a agulha com lúmen o maior agente 
causador (51,92%) e o sangue o material orgânico de maior incidência representando um percentual 
de (72,12%) das amostras. Não houve indicação de quimioprofilaxia em (76,92%) dos casos e nas 
quais a mesma foi indicada, o Kaletra+Biovir foi o mais utilizado. Não houve nenhum caso de 
conversão sorológica. Em (94,23%) dos casos os profissionais eram vacinados contra Hepatite B, 
que gera um resultado satisfatório. Verificou-se ainda que (81,73%) dos profissionais utilizavam 
pelo menos a luva como EPI's. Diante as notificações as CAT´s só foram emitidas em (54,81%) dos 
acidentes, resultado considerado insatisfatório devido a emissão da mesma ser obrigatória. 
Considerações Finais: Concluímos que mesmo havendo uma baixa incidência de acidentes com 
perfurocortante (6,30%), há uma necessidade de se manter uma atenção direcionada para a 
prevenção dos mesmos, bem como orientar a equipe para que exerçam a profissão de maneira 
segura, incentivar a prática do uso adequado dos EPI’s como rotina, além de realizar trabalhos 
alertando sobre a importância da notificação do acidente, que contribui não só como alerta aos 
índices, mas também com medidas de prevenção. 
 
Palavras-chave: Incidência. Acidente de trabalho. Riscosbiológicos 
 
ABSTRACT 
 
Introduction: The health professionals are exposed to a higher risk of acquiring certain infections 
than the general population. The occupational exposures to biological material among these 
professionals involving sharp objects are high. It is estimated that occur annually, about, 385 
thousand accidents. Being then considered a serious problem due the possibility of occupational 
transmission of HIV, HBV and HCV. Objective: determine the incidence of accidents involving 
sharp objects in health professionals in the city of Cacoal/ RO, its causes and consequence. Results 
And Discussion: after analyze the datas collected was verified that the incidence of accidents 
involving sharp objects in this professionals was low. The nursing team represented (75.97%) of the 
cases occurred. Regarding the moment of the accident, it was verified that there was a higher 
incidence during the handling of a box with sharpened material (19.62%), being the lumen needle 
the major causative agent (51.92%) and blood the material organic with major incidence 
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representing a percentage of (72.12%) of samples. There was no indication of chemoprophylaxis in 
(76.92%) of cases and in which it was indicated, Kaletra+Biovir was the most used. There is no 
case of serological conversion. In (94.23%) of the cases the professionals were vaccinated against 
Hepatitis B, witch reproduce a satisfactory result. It was also verified that (81.73%) of the 
professionals used at least the glove as EPI's. Due to the notifications, the CATs were only issued in 
(54.81%) of the accidents, a result considered unsatisfactory, since the issuance of the same is 
obligatory. Final Considerations: We conclude that even though there is a low incidence of 
accidents involving sharp objects (6.30%), it is necessary to maintain a caution for their prevention, 
as well as to orient the team to exercise the profession in a safe way, to encourage the practice of 
the proper use of EPI’s as a routine, in addition to carrying out work warning of the importance of 
accident notification, which contributes not only to alert the indexes but also to prevention 
measures.. 
 
Key words: Incidence. Work accident. Biologicalrisks. 
 
 
1 INTRODUÇÃO 
A partir da década de 40 houve constatações de agravos à saúde de profissionais que 
exerciam atividades em laboratórios, gerando preocupações relacionadas aos riscos de 
contaminação através de materiais biológicos. Sendo que somente a partir dos anos 80 as normas 
relacionadas à segurança no ambiente de trabalho foram inicialmente estabelecidas para 
profissionais de saúde, devido ao período em que houve a constatação de epidemia da Síndrome da 
Imunodeficiência Adquirida – AIDS (SOUZA et al., 2012). 
Levando em consideração que os profissionais da área da saúde estão expostos a um risco 
maior de adquirir determinadas infecções em relação à população em geral, principalmente no que 
se refere às infecções sanguíneas por acidentes com perfurocortante, gerou uma grande preocupação 
entre os trabalhadores de saúde em todo o mundo (HORST 2013). 
Segundo Blaauw et al. (2014) o desenvolvimento de toda atividade laboral apresenta riscos 
ocupacionais e entre eles temos o de origem física, química, psicossocial, ergonômica ou biológica. 
Os profissionais da área da saúde estão mais expostos ao risco biológico devido suas atividades 
assistenciais estarem diretamente relacionadas ao contato com secreções orgânicas, as quais geram 
riscos de contaminação por doenças infectocontagiosas. Devido a estes riscos os profissionais 
encontram um grande desafio no que diz respeito à adoção de medidas corretas de biossegurança e 
a prestação do cuidado adequado a esses doentes. 
As exposições ocupacionais a material biológico entre os profissionais de saúde envolvendo 
objetos perfurocortantes são elevadas (JUNIOR et al., 2014). Entende-se ainda como exposição 
ocupacional a material biológico quando há possibilidade de contato com sangue e fluidos 
orgânicos no ambiente de trabalho e as formas de exposição incluem inoculação percutânea por 
intermédio de agulhas ou objetos cortantes, assim como por contato direto com a pele e/ou mucosas 
(MARZIALE et al., 2012). 
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De forma, considera-se acidente de trabalho com exposição a material biológico o acidente 
com sangue, fluidos orgânicos potencialmente infectantes (sêmen, secreção vaginal, líquor, liquido 
sinovial, pleural, peritoneal, pericárdico e amniótico) e fluidos orgânicos potencialmente não 
infectantes (suor, lágrima, fezes, urina e saliva) exceto se contaminados com sangue (SANTANA et 
al., 2009). 
Devido a possibilidade de transmissão ocupacional dos Vírus da Hepatite B (HBV), Vírus 
da Hepatite C (HCV) e o Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV), Os acidentes com 
perfurocortantes são considerados um grave problema para os profissionais da área da saúde 
(HORST, 2013). 
Estima-se que anualmente, ocorram aproximadamente 385.000 casos de acidentes com 
perfurocortantes envolvendo profissionais de saúde que atuam em hospitais de todo o mundo, de 
acordo com o Centers for DiseasesControlandPrevention - CDC (RUAS et al., 2012). 
Os sistemas de informação sobre acidentes de trabalho fornecem informações confiáveis 
sobre o impacto destes acidentes, seja em termos de lesões provocadas, seja no tocante a aspectos 
associados às suas origens, essas informações podem ser usadas como ferramenta de prevenção 
(BRASIL, 2006). 
Notificação de acidentes de trabalho são registros de ocorrência de acidentes de trabalho que 
geram a informação necessária para desenvolver ações estratégicas e prioritárias de prevenção, por 
isso a notificação deve ser realizada e deve ser condizente com a ocorrência do acidente, a fim de 
contribuir com dados reais e como fonte de medidas de prevenção para minimizar o número desses 
agravos à saúde (MARQUES, 2011). 
Essa pesquisa se justifica, pois, irá contribuir como um alerta para que os profissionais da 
área da saúde saibam sobre, os riscos envolvidos diante o acidente com perfurocortante e suas 
possíveis contaminações, fatores que contribuem para o acidente, sobre a importância da prevenção 
e do uso dos Equipamentos de Proteção Individual (EPI´s) e de manter o esquema vacinal em dia. 
Sendo assim o estudo tem por objetivo determinar a incidência de acidentes com 
perfurocortantes nos profissionais da área da saúde, analisar o índice de acidentes, verificar os tipos 
de acidentes, as causas, a situação vacinal dos profissionais, as condutas adotadas e determinar o 
número de profissionais que se acidentaram e que resultaram em contaminação por Hepatite B, 
Hepatite C, HIV e/ou suas consequências. O artigo em questão poderá contribuir como um alerta 
dos índices de acidentes e motivar os profissionais a se conscientizarem e a diminuírem esse índice 
através da mudança de comportamento de toda equipe dos profissionais da área da saúde e 
incentivar novos estudos. 
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2 METODOLOGIA 
Trata-se de um estudo epidemiológico, de caráter descritivo, documental, transversal de 
abordagem quantitativa, realizado através da pesquisa e coleta de dados, contidas na ficha de 
notificação da base de dados do SINAN (Sistema de Informação de Agravos de Notificação) do 
Município de Cacoal/RO. 
A amostra foi composta por 153 fichas de notificações de profissionais que sofreram 
acidente de trabalho com material perfurocortante contidas da base de dados do SINAN, referente 
ao período de janeiro de 2015 a dezembro de 2016, na qual foram excluídos um totalde 49 
notificações, foi utilizado como critério de exclusão os indivíduos cujos dados e informações da 
ficha estavam incompletas, restando assim uma amostra final composta por um total de 104 
notificações. 
Por se tratar de uma pesquisa unicamente documental, com avaliação de dados secundários, 
na qual não acarreta nem um risco de exposição dos profissionais notificados, pois foi preservado 
todo e qualquer dado pessoal de qualquer uma das amostras, sendo assim foi realizado o pedido de 
dispensa do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. 
Foram utilizados dados secundários contidos na ficha de notificação de acidente de trabalho 
com exposição à material biológico. A coleta foi realizada com instrumento elaborado pelos 
pesquisadores, na qual foi realizado uma adaptação da ficha de investigação do Sistema de 
Informação de Agravos de Notificação - SINAN, onde os dados coletados da base foram 
implementados dentro deste questionário adaptado, estruturado em 17 perguntas fechadas, com 03 
subdivisões, contendo informações sócio demográficas, tipo de exposição ocorrida pelo acidente e 
conduta tomada perante o acidente. 
Os dados coletados foram consolidados em base constituída no programa Word® e Excel® 
versão 2010 e expressos em forma de tabelas e gráficos. O projeto foi aprovado pelo Comitê de 
Ética e Pesquisa (CEP) da Faculdade de Ciências Biomédicas de Cacoal – FACIMED através da 
resolução Lei n.º 466/12 do Conselho Nacional de Saúde (CNS), sobre o Parecer nº 1.804.239. 
 
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Após a tabulação dos dados coletados verificou-se que houve uma incidência de (6,30%) de 
acidentes com perfurocortantes nos profissionais da área da saúde no município de Cacoal/RO no 
período de 2015 a 2016 (Gráfico 01). Nesse período houve um quantitativo de 104 notificações de 
acidentes de trabalho com exposição a material biológico. 
No município há um total de 1652 trabalhadores com cadastro no Conselho Nacional de 
Estabelecimentos de Saúde (CNES), sendo essa a única fonte de dados do quantitativo total de 
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profissionais do município. Dentre esses 1.652 profissionais cadastrados há um total de 1573 
(95,22%) pertencentes à rede pública, estes, no entanto, estão subdivididos na rede estadual 
perfazendo um total de 911 (55,15%) e na rede municipal um total de 662 (40,07%), osprofissionais 
colaboradores de entidades empresariais representaram um total de 39 (2,36%) e as entidades sem 
fins lucrativos um total de 40 (2,42%). 
 
Gráfico 1. Incidência de acidentes nos profissionais da saúde com perfurocortante no município de Cacoal/RO 
no ano de 2015 e 2016. 
 
Incidência de Acidentes com Perfurocortantes 
6,3% 
 
Total de profissionais do 
Município que não sofreram 
acidente com perfuros. 
 
Profissionais 
queseacidentaram com 
perfurocortantes 
 
FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
A incidência de acidentes encontrado no estudo foram relativamente baixas (6,3%) se 
comparados a outros estudos como o de Paiva et al. (2011) que no período de um 01 ano, tempo 
esse inferior ao do estudo em questão, obteve como resultado uma incidência de (19,8%) de 
acidentes de trabalho envolvendo materiais biológicos. Já no estudo de Oliveira et al. (2016) a qual 
foi realizado com o mesmo período de tempo obteve uma incidência de (23,6%) que vem a afirmar 
que o resultado obtido nesse estudo foi baixo. 
Estima-se que no Brasil somente 5% dos casos de acidentes de trabalho, na saúde, são 
registrados adequadamente, ou seja, em 95% dos casos ocorrem a subnotificação (BATISTA et al., 
2015), corroborando com este resultado Junior et al. (2014) constatou que a subnotificação dos 
casos deve ser considerada devido à pouca importância dada às pequenas lesões, como picada de 
agulha e pela falta de unidades estruturadas para este atendimento específico. 
Diante dos resultados apresentados sobre o tema proposto leva-se a refletir se a baixa 
incidência desses acidentes estar relacionada à subnotificação dos casos, que podem ocorrer devido 
a possível omissão por parte dos profissionais quando sofrem pequenas lesões, onde não se dá a 
devida importância, ou por receio de informar o acidente e sofrer algum tipo de punição. 
 
93,7% 
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Tabela 1. Distribuição dos profissionais de saúde notificados com acidente por perfurocortante em relação as 
variáveis gênero e grau de escolaridade dos anos de 2015 a 2016 em Cacoal/RO. 
Variável N % 
Sexo   
Masculino 21 20,19% 
Feminino 83 79,81% 
Total 104 100% 
Grau de escolaridade N % 
Ensino médio incompleto 3 2,88% 
Ensino médio completo 53 50,96% 
Educação superior incompleta 10 9,62% 
Educação superior completa 36 34,62% 
Ignorado Escolaridade 2 1,92 % 
Total 104 100% 
FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Ao avaliar o resultado, observou-se uma predominância do gênero feminino correspondendo 
a (79,81%) dos casos de acidentes com perfurocortante, resultado também encontrado por Giancotte 
et al. (2014) na qual a predominância do gênero feminino correspondeu a (83,3%). Em 
contrapartida os resultados anteriores encontrados por Paiva et al. (2011), aponta que (56,0%) eram 
do gênero masculino. Sendo assim é possível concluir que a variável gênero não irá influenciar 
diretamente nos índices dos acidentes, irá sofrer variações de acordo com o quantitativo de 
profissionais, locais onde há uma predominância maior de um certo gênero consequentemente terá 
um índice maior de acidentes com esse gênero em predominância. 
Após analisar o grau de escolaridade, verificou-se que (1,92%) tinham a escolaridade 
ignorada, (2,88%) ensino médio incompleto, (9,62%) ensino superior incompleto, (34,62%) tinham 
ensino superior completo e (50,96%) tinham ensino médio completo, o ensino médio incompleto e 
o ensino médio completo correspondem a um total de (60,58%) que vem a condizer com a profissão 
que exige do profissional auxiliar e técnico de enfermagem o nível médio completo. Segundo a Lei 
nº 7.498, de 25 de junho de 1986, o Técnico de Enfermagem e o Auxiliar de Enfermagem exerce 
atividades de nível médio. 
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Gráfico 2. Relação entre função ou cargo exercido e percentual de acometimento por acidente com material 
perfurocortante no município de Cacoal/RO no período de 2015 e 2016. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
    FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Com relação à categoria de profissionais na área da saúde que sofreram acidente com 
material biológico os profissionais que mais se destacaram foram os da equipe de enfermagem, 
composta por auxiliares, técnicos de enfermagem e enfermeiros, representando um total de 
(75,97%), seguidos dos auxiliares de laboratório de análises clinicas com (9,62%) dos casos 
conforme demonstrado no gráfico acima. 
Comparado a outros estudos temos resultados semelhantes, Gonçalves et al. (2014) traz a 
equipe de enfermagem com um percentual de (66%). Assim como nos achados de Junior et al. 
(2014) no qual aponta que a equipe de enfermagem representa um total de (63,8%). Esse resultado 
se dá, pelo fato de que a equipe de enfermagem, representam a maioria no quadro de profissionais 
da saúde. De acordo com pesquisa realizada pela Fiocruz (2015) com base nos dados do Instituto 
Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), a área de saúde compõe-se de um contingente de 3,5 
milhões de trabalhadores, dos quais cerca 50% atuam na enfermagem (cerca de 1,7 milhão). O que 
justifica o índice de acidentes serem mais elevados nos profissionais de enfermagem, representando 
um percentual de (75.97%) das amostras no estudo em questão. 
 
Gráfico 3. Agentes causadores de acidentes por perfurocortante no município de Cacoal/RO no ano 2015 e 2016. 
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FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Em relação ao tipo de agente causador do acidente constatou-se que a agulha por lúmen 
(luz) é responsável por um percentual de (51,92%) dos acidentes e um total de (36,54%) são outros 
fatores. 
Após analisar a ficha de investigação de notificação do SINAN, observou-se que a opção 
outros representou um total de (36,54%), este fato ocorreu devido a ficha conter uma pequena 
quantidade de opções, compreendendo apenas as seguintes opções: agulha com lúmen, agulha sem 
lúmen, intracath, vidros, lâminas ou lancetas a opção outros e ignorado. Comparado a outros 
estudos, obtemos resultados semelhantes como nos achados de Batista et al. (2015) onde aponta que 
a agulha com lúmen foi o principal agente (54,4%), seguidos das lâminas (9%), agulhas maciças 
(8%) e outros (14%). 
Acidentes com agulha por lúmen têm liderado os índices, o que é preocupante. Em (72,12%) 
das amostras o material orgânico presente no agente no momento do acidente era o sangue, seguido 
de fluidos com sangue (4,81%) o que potencializa o risco para transmissão de patógenos. Silva et 
al. (2010) afirma que esses acidentes foram associados a transmissão de HBV, HCV e HIV, sendo 
que (80 a 90%) são acidentes com agulhas e que o risco decontaminação por este tipo de material 
alcança índices de (6 a 30%) para HBV, (0,4% a 1,8%) para HCV e (0,25% a 0,4%) para HIV. 
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Gráfico 4. Situação vacinal do acidentado em relação à Hepatite B (03 dozes) em Cacoal/RO no ano 2015 e 2016. 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Como demonstrado no gráfico acima sobre a situação vacinal desses profissionais, um total 
de (94,23%) estavam vacinados contra Hepatite B (03 doses), um baixo percentual de (4,81%) não 
eram vacinados e um total de (0,96%) sua situação era ignorada. 
Estudos trazem resultados semelhante, Giancotti et al. (2014) aponta que em (87,0%) dos 
casos os profissionais eram vacinados, apenas (4,3%) não eram vacinados e (8,7%) eram ignorados. 
Nos achados de Marques et al. (2014) um percentual de (76,90%) dos profissionais eram vacinados, 
um total de (15,80%) não eram vacinados e apenas (7,90%) não tinha registro da situação vacinal 
do profissional. 
Calcula-se que nos países desenvolvidos o risco de contaminação por VHB é de 03 a 06 
vezes maior entre os profissionais da saúde do que entre a população em geral e nos países em 
desenvolvimento chega a ser de 06 a 18 vezes maior. Já o HIV representa somente (0,3%) de risco 
de transmissão em acidentes com material perfurocortante (BERGMAN et al., 2014). 
A principal medida para a prevenção da hepatite B é a vacinação, a NR 32, publicada pela 
Portaria do Ministério do Trabalho e Emprego/GM nº 485, de 11 de novembro de 2005, assegura a 
todos os trabalhadores de saúde, gratuitamente, a vacina contra hepatite B. 
Há vários momentos em que podem ocorrer esses acidentes como durante cirurgias e 
procedimentos menos invasivos, lavagem de instrumento e manuseio durante a esterilização (DIAS, 
2013). 
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Tabela 2. Procedimento realizado no momento do acidente com material perfuro cortante no período de 2015 a 
2016 em Cacoal/RO. 
Variável N Percentual 
Procedimento realizado no momento do acidente Nº de casos % 
Administração de medicação endovenosa 5 4,81% 
Administração de medicação intramuscular 2 1,92% 
Administração de medicação subcutânea 2 1,92% 
Administração de medicação intradérmica 1 0,96% 
Punção venosa/arterial para coleta de sangue 3 2,88% 
Punção venosa/arterial não especificada 4 3,85% 
Descarte inadequado de material perfurocortante 2 1,92% 
Descarte inadequado de material perfurocortante bancada, cama, 
chão, etc... 
9 8,65% 
Lavanderia 1 0,96% 
Lavagem de material 7 6,73% 
Manipulação de caixa com material perfurocortante 10 9,62% 
Procedimento cirúrgico 9 8,65% 
Procedimento odontológico 6 5,77% 
Procedimento laboratorial 3 2,88% 
HGT 9 8,65% 
Reencape 6 5,77% 
Outros 25 24,06% 
Total 104 100% 
FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Quanto ao procedimento no momento do acidente observou que um total de (6,73%) dos 
acidentes foram ocasionados durante punções venosas, (9,62%) ocorreram durante a manipulação 
de caixa com material perfurocortante, seguido de procedimento cirúrgico, descarte inadequado de 
material perfurocortante e acidente com HGT ambos com um percentual igual a (8,65%) e (6,73%) 
ocorreram durante a lavagem do material. 
Resultados diferentes foram encontrados por Nowak et al. (2013) em relação ao tipo de 
procedimento que estava sendo executado, onde um total de (27%) dos acidentes foram 
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ocasionados durante punções venosas, um total de (22%) na diluição de medicamentos, um total de 
(15%) na realização de testes de glicemia, um total de (14%) no auxílio de procedimentos e na 
administração de medicamentos via intramuscular foram constatados em (12%) do total de casos. 
Correlacionado o estudo realizado com o de Nowak identificou um baixo índice de acidentes, 
porém não descarta a utilização de Equipamentos de Proteção Individual (EPI’s). 
De acordo com os resultados obtidos, quanto ao tipo de EPI’s utilizados por esses 
profissionais constatou-se que usaram luva em (81,73%), avental (59,62%), óculos (23,08%), 
máscara (43,27%), protetor facial e bota apenas (4,81%) dos profissionais utilizaram. O fato de 
(18,27%) dos profissionais não estarem utilizando luva no momento do acidente é preocupante. Já 
que a finalidade dos EPI´s é neutralizar a ação de certos acidentes possíveis de causar lesões ao 
trabalhador e protegê-lo contra prováveis danos à saúde, causados pelas condições de trabalho, 
sendo assim todo profissional deve ter o seu (SIMÃO et al., 2010). Portanto é fundamental a 
utilização de EPI’s, afim de se prevenir acidentes com materiais perfurocortantes e se proteger 
contra a exposição a material Biológicos. 
 
Tabela 3. Quimioprofilaxia utilizada perante o acidente com material perfurocortante no período de 2015 a 2016 
em Cacoal/RO. 
Variável N % 
KALETRA + BIOVIR 7 29,15% 
AZT+3TC 6 25% 
AZT RITONAVIR 5 20,83% 
TDF + ATVR + 3T 1 4,17% 
RITONAVIR + TENAFOVIR + ATAZAN 1 4,17% 
TOF+ 3TC+ ATV+RITONAVIR 1 4,17% 
TDF+3TC+ATV+RITONAVIR 1 4,17% 
ATAZ + RITON + TENOF/LOMIV 1 4,17% 
Recusou quimioprofilaxia indicada 1 4,17% 
Total 24 100% 
FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Dos acidentes ocorridos no estudo em questão, em (79,81%) dos casos, opacientefonte, era 
conhecido o que possibilita uma conduta mais eficiente no atendimento de profilaxia, possibilitando 
a realização dos testes rápidos nesses pacientes. Foram realizados testes rápidos no momento do 
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acidente, onde obteve- se os seguintes resultados: Anti-HIV negativo (99,04%), HbsAg negativo 
(93,27%) e positivo (1,92%), Anti-HBs negativo (23,08%), positivo (31,73%), não foi realizado em 
(40,38%) e Anti-HCV negativo (97,12%) e não realizado (2,88%). 
Estudo realizado por Giancotti et al. (2014) traz resultados semelhantes sobre o status 
sorológico no momento do acidente, na variável Anti-HIV negativo em um total de (92,9%) e 
positivo em (0,6%) dos casos, na variável HbsAg negativo em (49,1%), positivo em (0,4%) e não 
realizado em (47,0%) dos casos, para a variável Anti-HCV obteve se o resultado negativo em 
(92,1%), positivo em (0,7%) e não realizado em (4,2%) dos casos. 
Quanto à conduta adotada e às consequências, em (76,92%) dos casos não houve indicação 
de quimioprofilaxia e em (23,08%) dos casos houve a indicação. Houve recusa da quimioprofilaxia 
indicada representando um percentual de (4,17%) dos casos. Um total de 03 profissionais (2,88%) 
precisaram da Imunoglobulina Humana contra Hepatite B (HBIG) e 01 (0,96%) teve indicação da 
Vacina contra Hepatite B. 
O uso do KALETRA + BIOVIR foi indicado em (29,15%) dos casos, AZT+3TC indicado 
em (25%) dos casos e o AZT+RITONA+VIR teve uma indicação de (20,83%). O tipo de 
tratamento irá depender do tipo de acidente, do resultado dos testes rápidos, seguindo o protocolo. 
 
Gráfico 5. Evolução dos casos de acidentes com material biológico em Cacoal/RO no ano 2015 e 2016. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Na evolução dos casos 74 profissionais (71,15%) obtiveram alta, pois paciente fonte era 
negativo, 08 profissionais (7,70%) teve alta sem conversão sorológica, teve 01 (0,96%) caso de 
abandono e não houve nenhum caso de alta com conversão sorológica, embora 21 pacientes 
correspondendo a (20,19%) tiveram como desfecho sua evolução ignorada. 
Resultados diferentes foram encontrados por Giancotti et al. (2014), onde a taxa de 
abandono foi de (65,1%) dos casos, taxa de alta em conversão sorológica foi de (23,3%) dos casos e 
os casos ignorados foram de (11,6%). 
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Há fatores que contribuem para o acidente de trabalho, como profissionais com duplo 
vínculo empregatício, ampliação da jornada de trabalho, a alta carga de trabalho ocasiona desgastes 
e prejuízos nas relações interpessoais, facilitando a ocorrência de acidentes (SANTOS et al., 2016). 
A jornada excessiva de trabalho é causadora de estresse, mau humor, falta de vontade em 
desempenhar suas atividades (BERGMAM et al., 2014). Outras variáveis contribuem para a 
ocorrência de acidentes com a equipe de enfermagem, são elas inexperiência, falta de capacitação, 
indisponibilidade de equipamento de segurança, cansaço, distúrbios emocionais, excesso de 
autoconfiança, falta de organização do serviço e desequilíbrio emocional em situações de 
emergência (BATISTA et al., 2015). 
Porém no artigo em questão, não foi possível identificar as causas que levaram a ocorrência 
desses acidentes, devido a ficha de notificação conter somente informações especificas ao acidente 
e não haver questões relacionada aos vínculos empregatícios, as horas de jornada de trabalho que 
esse profissional exercia antes e no momento do acidente. 
Em casos de acidentes com perfurocortantes a notificação é de caráter compulsória, se 
fazendo necessário realizar a notificação. 
As principais causas da não notificação dos acidentes ocupacionais pelos profissionais de 
enfermagem destacam-se: o desconhecimento sobre a necessidade da notificação, de sua 
importância e obrigatoriedade; o medo dos resultados dos exames sorológicos; a falta de tempo para 
notificar; falta de considerar necessário a notificação; o paciente fonte ter sorologia negativa; o 
acidente ser simples e comum; o excesso de burocracia; a falta de interesse do acidentado; a demora 
no atendimento; o desconhecimento sobre a possibilidade de contrair doenças e o medo de ser 
demitido ou repreendido (SANTOS et al., 2010). 
A portaria nº 777/GM do Ministério da Saúde (MS) dispõe sobre os procedimentos técnicos 
para a notificação compulsória de agravos à saúde do trabalhador. O instrumento para a notificação 
desses agravos consiste na Ficha de Notificação, padronizada pelo Ministério da Saúde (SANTOS 
et al., 2016). De acordo com Brasil (2006) toda ocorrência deve ser comunicada à Previdência 
Social, por meio de abertura de Comunicação de Acidente de Trabalho (CAT). 
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GRÁFICO 6. Emissão de comunicação de acidente de trabalho (CAT) com material biológico em Cacoal/RO no 
ano 2015 e 2016. 
 
 
 
 
 
 
 
 
FONTE: SINAN/MS CACOAL-RO 2017. 
 
Conforme dados coletados observou-se que em apenas 57 (54,81%) dos casos foram 
emitidas a CAT, o que é um resultado baixando diante da importância emissão da CAT para o 
trabalhador. 
Ressalta-se que mesmo que haja notificação do acidente no SINAN, a CAT deve ser 
emitida, independentemente do afastamento do trabalhador. É obrigação do empregador comunicar 
à previdência social a ocorrência de acidente de trabalho com seu empregado até o primeiro dia útil 
seguinte ao acidente e em caso fatal de imediato à autoridade competente. Caso a empresa não 
notifique o acidente, a CAT poderá ser emitida pelo próprio trabalhador, seus dependentes, a 
entidade sindical competente, o médico que o atendeu ou qualquer autoridade pública (SANTOS et 
al., 2016). 
 
4 CONCLUSÕES  
Os índices acidentes com perfurocortante nos profissionais da área da saúde, de um modo 
geral, apresentaram baixa incidência, confirmando assim a hipótese de que os índices de acidentes 
com perfurocortantes no município eram baixos. 
Porém em relação à classe, os profissionais da enfermagem foram a classe mais acometida 
pelos acidentes com perfurocortante sendo dos técnicos de enfermagem os índices mais elevados, 
com predominância do gênero feminino. 
A maior incidência dos acidentes ocorreu durante a manipulação de caixa com material 
perfurocortante, sendo o agente causador de índices mais elevados a agulha com lúmen e o material 
orgânico de maior incidência o sangue. Verificou-se que em (18,27%) dos casos de acidentes com 
material perfurocortante os profissionais não utilizavam a luva como EPI´s, o que é preocupante, 
pois seu uso é o que garante a proteção dos profissionais diante o acidente, se fazendo assim 
necessário utilizar todos os EPI´s e não somente a luva. Na maioria dos casoso paciente fonte era 
conhecido, o que possibilitou realizar o teste rápido, sendo assim possível determinar quais 
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profissionais necessitariam da quimioprofilaxia. Obteve-se resultados positivos nos testes de HbsAg 
e Anti-HBs dos quais nenhum obteve alta por conversão sorológica, na maioria dos casos a alta foi 
devido o teste rápido do paciente fonte, ser negativo, houve também casos em que a alta se deu por 
não haver conversão sorológica. Não houve indicação de quimioprofilaxia na maioria dos casos e 
nos quais a mesma foi indicada o Kaletra+Biovir foram utilizados no tratamento de 24 profissionais 
representando a maioria. Constatou-se que apenas uma minoria dos profissionais não eram 
vacinados contra Hepatite B (03 doses), 03 profissionais receberam a HBIG e apenas 01 teve 
indicação da vacina da HepatiteB. Foram emitidas as CAT em apenas metade dos casos dos 
acidentes notificados. 
Devido os índices de acidentes nos resultados encontrados representarem uma porcentagem 
baixa e os padrões de subnotificações no Brasil serem altos chegando a 95% e levando em 
consideração que os profissionais dão pouca importância as pequenas lesões, se faz necessário o 
planejamento e a implementação de orientações à equipe para que exerçam a profissão de maneira 
mais segura, deve ser realizado treinamentos, visitas de inspeção aos locais de trabalho e 
orientações individuais, incentivar a prática do uso adequado dos EPI’s como rotina, além de 
realizar trabalhos alertando sobre os riscos que envolvem os acidentes com perfurocortantante e 
sobre a importância da notificação do acidente, que contribui não só como alerta aos índices, mas 
também como medidas de prevenção. 
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